Regionalizacao do
SUS: Desafios e
Oportunidades para o
Projeto Nacional

Uma andlise da estrutura legal e dos caminhos para
efetivacao




Introducao a Regionalizacao
do SUS

MARCO CONSTITUCIONAL, LEGAL E
NORMATIVO CONSOLIDADO



Base Legal da
Regionalizacao

o Artigo 198 da Constitui¢ao:
principios da rede regionalizada
e hierarguizada.

o Lei Organica do SUS - Lei n°
8.080/90.

o Importancia da Portaria n®
4.279/2010 e Decreto n°
7.508/201.




Diretrizes e
Regulamentacoes

o O Contrato Organizativo da
Acao Publica da Saude.

o Detalhamento dos artigos do
Decreto n° 7.508/2011 sobre
Regioes de Saude.

> A relevancia das reqgioes de

saude para a organiza¢cdao do
SUS.




Politicas
Estruturantes e
Regionalizacao

o Politica Nacional de
Atencdo Basica (PNAB) -
Portaria n°® 2.436/201/.

o Politica Nacional de
Atencao Hospitalar
(PNHOSP) e sua diretriz de
regionalizacao.

o Politica Nacional de
Requlacao do SUS e o
fortalecimento da
regionalizacao.



Desafios para a Efetivacao da
Regionalizacao

NAO FALTAM NORMAS, BASES LEGAIS
OU CONSTITUCIONAIS

ENTAO O OUE FALTA PARA GARANTIR
ACESSO UNIVERSAL COM GARANTIA
DO CUIDADO INTEGRAL?



PARA CONSTITUIR UMA
REGIAO DE SAUDE DEVE
CONTER NO MiMIMO

| - atencao primaria;
Il - urgéncia e emergencia;
Il - atencao psicossocial;
I/ - atencao ambulatorial
especializada e hospitalar; e
\/ - vigilancia em saude.



TEMOS QUE FAZER CONTAS E
APRESENTA-LAS AO
CONGRESSO NACIONAL E AO
PRESIDENTE DA REPUBLICA

QUANTO CUSTA TIRAR A
REGIONALIZAGAO DO PAPEL?



0403 Cirurgia

Quantas

: 0405 Cirurgia : :
. 030401 do sistema 416/030402-03 cirurgia n o
el Radioterapia nervoso central go a[.;:"lr;!m o2 0407 quimio cardiaca macrorregloes_
e periférico oferecem servicos de
1N 8 11 14 10 7 alta complexidade
2 NE 19 24 31 26 20 Segundo 8
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Populagio 92.784.803 97.003.472  208.619.343  175.915.965 84.337.258
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modalidade? Populagio 120.532.836  116.314.167 4.698.296  37.401.674  128.980.381



ATENCAO HOSPITALAR

SE ASSUMIRMOS QUE 170 MILHOES DE BRASILEIROS DEPENDEM DO
SUS PARA ATENCAO HOSPITALAR E QUE A OMS APONTA A
NECESSIDADE DE 2.5 A 3.5 LEITOS POR 1.000 HAB O BRASIL
PRECISARIA DE APROXIMADAMENTE 73.000 LEITOS HOSPITALARES,
SENDO 7-10 MIL DESTES DE UTI

63 MIL LEITOS DE ENFERMARIA A R$ 900,00 A DIARIA MEDIA
CUSTARIAM 16.5 BILHOES ANO

10.000 LEITOS DE UTI COM UMA DIARIA MEDIA DE R$ 1.800,00
CUSTARIAM 5.9 BILHOES DANO

~S

TOTALIZANDO UMA DEMANDA DE 22.4 BILHOES

CONSIDERANDO 50% FEDERAL UM APORTE DE 11.2 BILHOES



IMARIA

~y

ATENCAO PR

y 4

HOJE TEMOS 57.077 EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA

(40h) E DE ATENCAO PRIMARIA

(20H E 30H)

IMPLANTADAS E FINANCIADAS PELO MINISTERIO DA

SAUDE

COMPOE UMA MEDIA DE 54.891 EQUIPES DE 40H

ESTIMAMOS QUE COM 70.000 EQUI

PES DE 40H ATE

2027 O BRASIL TERIA UMA INFRA-ESTRUTURA DE APS

ADEQUADA PARA A GARANTIA

SERIAM 15.109 EQUIPES EM

DO ACESSO

ATE 2027

UM APORTE TOTAL DE APROXIMADAMENTE 7

BILHOES



Financiamento: Necessidade de
recursos adequados e sustentaveis.

Base Tecnologica: Modernizacao e
integracao de sistemas de informacao.

Cinco .Plla‘r'es Infraestrutura de Servicos: Expansdo e
para Viabilizar a  gualificacdo dos servicos de satde.

Regionalizacao

Ruptura Politica: Superar o clientelismo
e fisiologismo no SUS.

Poliarquia: Fortalecimento da
democracia e maturidade das
instituicoes.



Caminho_
Estrategico
araa ~
egionalizacao

o Decisdo estrategica de alto nivel.

o Articulagcao com entes subnacionais.

o Apoio de orgaos de controle externo
e controle social.

o Aproveitar a multiplicidade de
interesses e fiquras juridicas
existentes



MUITO OBRIGADO!

g @dr.nesio
@nesiofernandesjunior

B drnesio@librem.one

DR. NESIO FERNANDES
MEDICO SANITARISTA



